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Hortrainings verbessern das Sprachverstandnis und steigern die Zufriedenheit mit den Hor-
systemen. Daruber hinaus bewirken sie, dass die Gerate konsequenter getragen werden, was
wiederum einen positiven Effekt auf die mentale Gesundheit der Betroffenen hat. Auf welchen
wissenschaftlichen Grundlagen das auditorisch kognitive Trainings basiert, schildert nachfol-

gender Beitrag.

Sprachverstehen im Larm
nimmt im Alter ab

Ein Horverlust verursacht erhebliche
Kommunikationsschwierigkeiten, was
wiederum zu sozialem Riickzug und Iso-
lation, verminderter Lebensqualitat, De-
pressionen und Demenz (Lin et al. 2011)
mit nachweisbarer Hirnatrophie (Lin et al.
2014) fihren kann. Im Laufe der letzten
20 Jahre konnte herausgearbeitet wer-
den, dass Zuhoéren und Kommunikation
ein Zusammenspiel sowohl aus sensori-
schen als auch nicht sensorischen Fakto-
ren wie Kognition, Motivation und Kon-
text erfordern (Pichora-Fuller und Singh
2006, Tun et al. 2012). Dies ist von beson-
derer Wichtigkeit, wenn Sprache unter
unglinstigen Bedingungen verstanden
werden muss, zum Beispiel bei schwan-
kendem Hintergrundgerausch oder kon-
kurrierenden Sprechern (Akeroyd 2008,
Shinn-Cunningham und Best 2008). Ins-
besondere fiir dltere Zuhorer gilt, dass das
Sprachverstehen im Larm mit zunehmen-
dem Alter fiir beide Geschlechter ab
etwa 50 Jahren exponentiell abnimmt.
Dies ist besonders stark bei Personen
mit kognitiver Verlangsamung der Fall
(Moore et al. 2014).

Trotz der jlingsten Fortschritte in der Digi-
taltechnik und der verbesserten Zufrie-
denheit mit den Horsystemen (Picou
2020) klagen viele Schwerhorige weiter-
hin Giber Probleme in lauten und schwie-
rigen Horumgebungen (Johnson und Dil-
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Mit zunehmendem Alter nimmt das Sprachverstehen im Larm ab.

lon 2011). Dariiber hinaus besitzt ein gro-
Ber Teil der Menschen, die von Horgeraten
profitieren wiirden, keine Horgerate, und
diejenigen, die Horgerate tragen, zogern
oft, Hilfe zu suchen. Oft warten Patienten
mit Schwerhorigkeit bis zu zehn Jahre
lang, nachdem sie die ersten Probleme
beim Sprachverstandnis bemerkt haben,
bevor sie Horgerate erhalten (Davis et al.
2007). Von denjenigen, die Horsysteme
gekauft haben, benutzen circa 80 Prozent
diese im Alter von 54 bis 75 Jahren nicht
regelmaBig oder gar nicht (McCormack
und Fortnum 2013). Die meisten geben
an, dass sie keinen subjektiven Nutzen
empfinden, vor allem in Situationen mit
Hintergrundgerduschen wie bei einem
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Restaurantbesuch oder bei einem Fami-
lientreffen (Lupsakko et al. 2005).

Sprachverstehen ist ein
multimodaler Prozess

Obwohl in den letzten Jahren deutliche
technische Fortschritte erzielt werden
konnten und die Hersteller zum Beispiel
daran arbeiten, Gerduschreduktionssys-
teme in Horgerdte einzubauen, ist die Un-
terdriickung von Hintergrundgerduschen
immer noch nicht befriedigend gel6st.
Aus diesem Grund ist das Verstandnis von
Sprache in larmreicher Umgebung immer
noch ein Faktor, der Patienten erschopft
sowie irritiert und verzweifeln lasst. Um
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effektiv zu kommunizieren, unabhangig
davon, ob ein Horverlust vorliegt oder
nicht, muss eine Person nicht nur auf
die akustischen Informationen zugreifen
(horen = passiver Prozess), sondern auch
gerichtete Aufmerksamkeit und gezielte
Absicht einsetzen (zuhoren = aktiver Pro-
zess), um die akustischen und linguisti-
schen Informationen richtig zu interpre-
tieren (verstehen = unidirektionaler Pro-
zess) und diese Informationen effektiv zu
nutzen (Kommunikation = bidirektionaler
Prozess).

Der Prozess der Diskrimination der Ge-
rdusche mutet die Patienten wie ein
Ratespiel an, bei dem sie versuchen
mussen, nur mithilfe des Kontexts Licken
und Verzerrungen in den eingehenden
Sprachsignalen zu vervollstandigen. De-
fizite im Arbeitsgedachtnis und in der
inhibitorischen Kontrolle kénnen das
Sprachverstehen bei dlteren Erwachsenen
zusétzlich beeintrachtigen. Das Arbeits-
gedachtnis ist zustandig fir die tempo-
rare Speicherung und Verarbeitung von
Informationen, die fiir eine Vielzahl kog-
nitiver Aktivitdten erforderlich sind. Die
globale Funktion des verbalen Arbeitsge-
dachtnisses korreliert bei dlteren Erwach-
senen mit der Abrufgenauigkeit und be-
einflusst somit ihr Sprachverstandnis. Da-
riiber hinaus beeinflusst die Kapazitat des
Arbeitsgedachtnisses die Fahigkeit, irre-
levante Informationen zu unterdriicken,
um mehrere Informationsstrome prak-
tisch simultan zu verarbeiten und aus der
Sprache extrahierte Informationen fir
den spateren Abruf zu verarbeiten und
zu speichern. Durch diese inhibitorische
Kontrolle wird die Unterdriickung von ir-
relevanten Informationen, welche die je-
weilige Aufgabe beeintrachtigen, ermog-
licht (Perrone-Bertolotti et al. 2017).

Auditorisches Training:
Grundlagen und Ziele

Hortraining zur Kompensation eines be-
eintrachtigten auditorischen Signals bei
Menschen mit Horverlust gibt es seit Mit-
te der 1950er-Jahre. Bis Mitte der 1990er-
Jahre wurde es hauptsachlich verbal und
face to face durchgefiihrt (Bamford 1981).
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Mit dem Aufkommen des computerge-
stlitzten Hortrainings, entweder am PC
oder Ubers Internet, stehen jedoch um-
fassendere, kostengtinstigere sowie leich-
ter und effizienter durchfiihrbare Trai-
ningslésungen zur Verfligung. Der zusatz-
liche Vorteil dieses Ansatzes besteht
darin, dass das Training auf die Leistung
des Einzelnen zugeschnitten und bequem
zu Hause angewendet werden kann. Die
Auswertung der Daten erfolgt automa-
tisch und prazise.

Das hauptsachliche Ziel des Hortrainings
ist es, Personen, die auf Horgerate oder
ein Cochlea-Implantat (Cl) angewiesen
sind, dabei zu helfen, an Alltagsgespra-
chen teilzunehmen - und dies auch bei
einer Hintergrundgerauschkulisse. So
kann die Liicke zu einem gut Horenden
geschlossen werden und die Wahrneh-
mung und die Kommunikationsfahigkeit
wiederhergestellt werden. In Studien, die
das am haufigsten wissenschaftlich un-
tersuchte Trainingsprogramm Listening
and Communication Enhancement (LACE)
nutzten, berichteten die Teilnehmer nach
Abschluss des Trainings, dass ihr soziales
Leben durch das Hortraining relevant ver-
bessert wurde (Sweetow und Sabes 2006).
Eine solche Ubertragung von trainierten
Fertigkeiten auf alltagliche Situationen
beruht auf zwei kritischen Punkten im au-
ditorischen Training: erstens auf der Ver-
allgemeinerung der auditiven Fahigkei-
ten auf Situationen, in denen man Worter
oder Satze besser versteht, die wahrend
des Trainings nicht verwendet werden,
und zweitens auf der Verallgemeinerung
der Fahigkeiten, wenn man neue Stim-
men hort oder wenn der Pegel der Hin-
tergrundgerdusche steigt.

Studien haben gezeigt, dass ein multimo-
dales (auditorisches und visuelles) Trai-
ning bei regelmaBiger Durchfiihrung
zu Verbesserungen der Aufmerksamkeit
(O'Brien et al. 2017), des Arbeitsgedacht-
nisses (Anderson et al. 2013, Smith et al.
2009, Willis et al. 2006), der Verarbeitungs-
geschwindigkeit (Anderson et al. 2013)
und sogar des logischen Denkens (Ball et
al. 2002, Mahncke et al. 2006) fiihrt und
auf diese Weise zu einer kognitiven Leis-

tungssteigerung beitragt (Burk und Hu-
mes 2008, Stecker et al. 2006). Die positi-
ven Effekte fiir das Gedachtnis lassen sich
noch zwolf Monate nach dem Training
nachweisen, selbst bei Personen im Alter
von 65 bis 75 Jahren (Cheng et al. 2012).
Weiterhin hat das Training positive Aus-
wirkungen auf die kristalline Intelligenz
(Fahigkeit, logisch zu denken und Pro-
bleme zu 16sen) (Meister et al. 2015) und
auf die neuronale Zeitverzégerung der
auditorischen Signale im Gehirn (Ander-
son et al. 2013). Es stehen also mehr Res-
sourcen fiir die Sprachverarbeitung zur
Verfligung. Da die kognitiven Trainings-
programme neben dem Sprachverstehen
Fahigkeiten wie auditive Aufmerksamkeit
und auditives Gedachtnis trainieren, ver-
helfen sie nicht nur zum besseren Sprach-
verstandnis, sondern wirken auch praven-
tiv gegen den kognitiven Zerfall.

Hortraining - als Pravention
gegen geistigen Verfall

Wahrend des computergestiitzten kog-
nitiven Hortrainings ist eine Person wie-
derholten Reizen ausgesetzt und muss
Aktivitaten ausliben, welche die auditori-
sche und visuelle Wahrnehmung (Tremb-
lay 2007) sowie die kognitiven Fahigkei-
ten (Shah et al. 2017) trainieren. Eine Rei-
he von Untersuchungen deutet darauf
hin, dass Ubungen zum Sprachverstehen
bei Hintergrundgerduschen die selektive
Wahrnehmung und demnach das Sprach-
verstandnis von Wortern oder Sétzen sig-
nifikant verbessern (Burk et al. 2006, Burk
und Humes 2007, Cainer et al. 2008, Sul-
livan et al. 2013, Yund und Woods 2010).
Schwerhorige Menschen zeigen aber
nicht nur Probleme beim Sprachverste-
hen, sondern auch hdufig eine schlech-
tere kognitive Leistung. Sie erkranken
auch haufiger an Demenz als Menschen
ohne Horprobleme (Davies et al. 2017,
Fritze et al. 2016, Heywood et al. 2017, Lin
etal. 2011). Um dem altersbedingten kog-
nitiven Riickgang und der Demenz vor-
zubeugen, haben sich Interventionen, die
komplexe mentale Leistungen fordern,
als vielversprechend erwiesen (Acevedo
und Loewenstein 2007). So hat man zei-
gen kénnen, dass Personen mit einem

53



Sonderteil

Hortraining ist auch ein Mittel, um der Demenz vorzubeugen.

héheren Maf3 an geistiger Aktivitdt eine
reduzierte Rate des kognitiven Abbaus
verzeichnen und dass sich das Risiko, ei-
ne Demenz zu entwickeln, auf die Halfte
reduziert hatte (Valenzuela und Sachdev
2006b, 2006a). Die Fahigkeit des Gehirns,
pathologische altersabhédngige Verande-
rungen auszugleichen, wird als kognitive
Reserve bezeichnet. Man nimmt an, dass
mental stimulierende Aktivitaten wie ho-
here Bildung, berufliche Leistung und
vielfaltige Freizeitaktivitdten zu den Fak-
toren gehoren, die zur kognitiven Reser-
ve beitragen (Verghese et al. 2003, Wilson
et al. 2002).

Langfristigkeit der
trainierten Effekte

Um den langfristigen Nutzen von Trai-
ningsmafinahmen fiir Menschen mit Hor-
verlust beurteilen zu konnen, sind Follow-
up-Untersuchungen erforderlich. Eine
systematische Metaanalyse hat gezeigt,
dass die Trainingseffekte noch nach bis
zu sieben Monaten nachweisbar sind (Fer-
guson und Henshaw 2015). Weitere Stu-
dien legen nahe, dass die Verbesserungen
in signifikantem Mal3e auch langfristig
aufrecht erhalten bleiben (Brown und
Proulx 2013, Burk und Humes 2007, Fer-
guson et al. 2014, Park et al. 2019, Schu-
mann et al. 2015).
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Neuronale Grundlagen
des Hortrainings

Wegen der nachlassenden Leistung des
Ohrs erreichen immer weniger auditori-
sche Signale die fiir das Sprachverstehen
wichtigen Gehirnbereiche: die primére
Horrinde, die sekundare Assoziations-
rinde und den auditorischen Thalamus
(Peelle et al. 2011). Ist der Zeitraum zwi-
schen deutlicher Beeintrdchtigung und
dem Einsatz der Horgerate zu lang, kann
es sein, dass es zur Reorganisation der
Gehirnbereiche kommt, die flir das Horen
verantwortlich sind. So gibt es klare Hin-
weise auf eine crossmodale kortikale Re-
organisation im auditorischen System
(Chen et al. 2016, Sandmann et al. 2012,
Stropahl et al. 2015, Stropahl und Debe-
ner 2017). Die fir das Horen wichtigen
neuronalen Netzwerke verlernen dabei
das Horen und erwerben neue Fahigkei-
ten, wie zum Beispiel das Sehen. Aus die-
sem Grund ist es wichtig, die auditori-
schen Netzwerke aktiv zu halten bezie-
hungsweise zu reaktivieren, was am
besten mit gezieltem Training gelingt.
Das Training kann dem Gehirn helfen, die
veranderten neuronalen Muster mit ei-
nem bestehenden Gedachtnis fiir Klange
und Worter zu verbinden. Die physiologi-
schen Veranderungen, welche dieser Ver-
besserung zugrunde liegen kénnten, sind
bereits nach einer kurzen Trainingsdauer

und noch Monate nach dem Training
nachweisbar (Song et al. 2012). Das Ge-
hirn kann sich ndmlich an die héheren
Anforderungen und die komplexere Um-
welt anpassen.

Bei Primaten und Nagetieren hat sich ge-
zeigt, dass die Steigerung der Synapsen-
zahl und eine bessere neuronale Orga-
nisation nicht nur eine Antwort auf ge-
zieltes Training ist, sondern bereits bei
Bereicherung der Lebensumgebung er-
folgt (Milgram et al. 2006). Diese kortika-
le Plastizitat aufgrund von auditorischer
Stimulation wurde nicht nur bei Ratten
(Villers-Sidani et al. 2010), sondern auch
bei Menschen (Anderson et al. 2013, Fi-
lippini et al. 2012, Gil und lorio 2010,
Tremblay et al. 2001, 2009) nachgewie-
sen. Ein Gehirntrainingsprogramm, das
adaptiv und herausfordernd ist, kann bei
regelmaBiger Anwendung die neuronale
Aktivitdt in Hirnregionen, die das Sprach-
verstehen unterstiitzen, verandern (Kup-
ferberg et al. 2019). Wenn eine Person als
Ergebnis des Trainings neue Kenntnisse/
Fahigkeiten erwirbt, werden entweder
bestehende neuronale Bahnen und Netz-
werke gestarkt oder neue neuronale
Schaltkreise und Synapsen geschaffen.
Wenn das Gehirn sich folglich an die Aus-
fihrung der trainierten Aufgaben ge-
wohnt hat und leistungsfahiger wird, wird
die neuronale Aktivitdt in diesen Regio-
nen schlieBlich abnehmen. Es ware auch
moglich, dass, wenn das Training zu an-
spruchsvoll ist, andere Hirnregionen als
Kompensationsmechanismus zusatzlich
rekrutiert werden. Aktives Engagement
im Training kann daher plastische Veran-
derungen im Gehirn initiieren. So kann es
zu einem Zuwachs der Anzahl von Neu-
rotransmitterrezeptoren als Folge der
haufigen Aktivierungen kommen. Hier-
durch sind Neuronen besser darauf vor-
bereitet, auf zukiinftige Reize dhnlicher
Art auch im Ruhezustand effektiver zu re-
agieren. Des Weiteren wird die Protein
und Lipidsynthese in den Nervenzellen
bei erhohter Aktivitdt angetrieben, was
der Bildung oder Starkung neuer Synap-
sen (Verbindungen zwischen den Ner-
venzellen) dient. Zum einen vermehrt
sich dabei die Anzahl der Neuronen, die
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auf Schallreize reagieren (Bakin und Wein-
berger 1990), und zum anderen optimiert
sich die neuronale Synchronisierung, also
die Zusammenarbeit bestimmter Netz-
werke (Tremblay 2005). Da diese Vorgan-
ge mehr Energie brauchen, steigt die
Durchblutung in diesen Hirnregionen,
was man wiederum mit der Magnetreso-
nanztomographie (MRT) visualisieren
kann (Chapman et al. 2015).

Moderne kognitive Hor-
trainings fiir Schwerhorige

Die gangigsten computerbasierten audi-
torischen Trainingsprogramme verfolgen
das Ziel, kognitive Fahigkeiten zu schulen,
die fiir das Sprachverstehen eine grund-
legende Rolle spielen. So kénnen vor
allem das Horen und Verstehen in schwie-
rigen Situationen, zum Beispiel bei gleich-
zeitigem Hintergrundgerausch oder Stor-
larm, systematisch trainiert werden. Pa-
rallel dazu werden wichtige kognitive
Funktionen wie die Aufmerksamkeit, das
Arbeitsgedachtnis, exekutive Funktionen
und Verarbeitungsgeschwindigkeit trai-
niert.

Das am besten wissenschaftlich erforsch-
te auditorische LACE-Training wurde von
der Firma NeuroTone (Redwood City/CA)
entwickelt, ist jedoch nur in englischer
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Sprache erwerbbar (Sweetow und Sa-
bes 2006). Ein anderes kommerziell er-
haltliches Hortrainingsprogramm Read-
MyQuips (RMQ) in englischer Sprache
steht den Nutzern von Horgeraten des
amerikanischen Herstellers Starkey zur
Verfligung (Pizarek et al. 2013). Im deutsch-
sprachigen Raum hat sich die KOJ-Gehor-
therapie etabliert, die in Zusammenarbeit
von Audiologen mit Experten aus der
Neurowissenschaft vom KOJ Hearing Re-
search Center (KHRC) entwickelt wurde
(Kupferberg et al. 2019). Alle drei Pro-

gramme wenden eine Reihe von Signal-
Rausch-Verhaltnissen (Signal-to-Noise-
Ratios) an, um die Aufgaben der Horer
mit zunehmender Leistung anspruchsvol-
ler zu gestalten. Demzufolge miissen die
Horer zunehmend lernen, stérende Hin-
tergrundgerdusche zu ignorieren, wenn
sie ihr Leistungsniveau erhalten mochten.
Die Ubungen sind darauf ausgelegt, De-
fizite in kognitiven Kernbereichen wie se-
lektive Aufmerksamkeit, auditives Arbeits-
gedéachtnis und Unterdriickung stérender
auditiver Informationen zu trainieren.

Fazit

Fir Arzte und Hérakustiker stellt sich hiufig die Frage, was getan werden kann,
um die Akzeptanz und den Einsatz von Hoérgerdten zu verbessern. Auditorisches
Training oder Gehortherapie wurde bereits vor Jahren als Teil der Rehabilitation
im Rahmen der Horgerdteversorgung hierfiir vorgeschlagen. Eine Grundvoraus-
setzung flr diese Art von Intervention ist die Auffassung, dass Horen zwar ein
Sinn, das Zuhdren und das Sprachverstehen jedoch Fahigkeiten sind, die durch
Ubung verbessert werden kénnen. Hértraining verbessert nicht den Gehérsinn,
sondern hilft Personen mit Horverlust, besser zuzuhdren, sodass ihre Fahigkeit,
Sprachlaute zu erkennen, gesteigert (oder gefordert) werden kann. Moderne
E-Learning-Programme wie die KOJ-Gehortherapie, ReadMyQuips und LACE
kdnnen Zugang, Anwendbarkeit, Effizienz und Versorgungsbreite erleichtern.

Das Quellenverzeichnis senden wir lhnen gerne auf Anfrage an redaktion@

hoerakustik.net per E-Mail zu.
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Gregor Hasler das soziale Verhalten bei psychischen Stérungen und Gbernahm 2017 die wissenschaftliche Leitung des KOJ-
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Psychiatrischen Universitatsklinik Zirich. Weitere seiner Forschungsprojekte befassen sich mit Medizindidaktik und dem
Einfluss des Lernverhaltens auf die psychische Gesundheit Studierender.
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trag der Medizinischen Fakultédt der Universitat Zurich. Als Fachdrztin flir Psychiatrie und Psychotherapie (FMH)/Praktische
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(Ruprecht-Karls-Universitat) und Miinchen (Ludwig-Maximilians-Universitdt) Humanmedizin und absolvierte einen Teil
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Die Ergebnisse ihrer wissenschaftlichen Arbeiten wurden in internationalen Fachzeitschriften mit Peer-Review veroffentlicht
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Dr. med. Mattheus Vischer fiihrt seit mehr als 20 Jahren eine HNO-Praxis in GUmligen bei Bern mit chirurgischer Tatigkeit an
der Privatklinik Siloah und am Operationszentrum Burgdorf. Seine Schwerpunkte sind Erkrankungen des Ohres, Ohrchirurgie,
angeborene und erworbene Schwerhorigkeit und HNO-Krankheiten im Kindesalter. In wissenschaftlichen Projekten erforschte
er Effekte der kiinstlichen elektrischen Stimulation des Hornervs und der Hérbahn. In der klinischen Forschung befasst er
sich mit der Auswirkung der Cochlea-Implantation auf die Sprachentwicklung und Ergebnissen der Gehérrehabilitation
nach Ertaubung. An der HNO-Universitatsklinik des Inselspitals Bern operiert er als Senior Consultant Cochlea-Implantate
und implantierbare Horgerate.
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Diplom-Ingenieur Jan-Patric Schmid ist Griinder und leitender Entwickler im KOJ-Hearing-Research-Center. Fiir KOJ entwirft
und konstruiert er seit 2013 Lerncomputer, die fiir eine breite Gruppe an Benutzern universell und intuitiv bedienbar sind.
Er entwickelt interaktives und adaptives E-Learning, mit dem Hoérbeeintrachtigte ein auditiv-kognitives Training durchfiihren.
Die dabei gesammelten Daten und Riickmeldungen werden sowohl fiir die Horakustik als auch fiir den Lernprozess selbst
nutzbar gemacht.
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Andreas Thomas Koj ist Audiotherapeut und Horakustikermeister und griindete 2013 das erste KOJ-Institut fiir Gehortherapie
in Zirich (Schweiz). Weitere Institute folgten in Zug, Winterthur, Luzern und St. Gallen. Koj leitet das interdisziplindre Team aus
Horakustikern, Neurowissenschaftlern, Ingenieuren, Didaktikern und Programmierern, um die von ihm entwickelte therapeu-
tische Kombination aus Horgerateakustik und audiologischem E-Learning weiterzuentwickeln. Das von ihm gegriindete KOJ-
Hearing-Research-Center betreibt internationale Forschung und fiihrt Studien in Kooperation mit externen Universitaten durch.
Seit 2019 vergibt das KOJ-Hearing-Research-Center Lizenzen fiir die Nutzung der KOJ-Gehdrtherapie, schult und zertifiziert
Horakustiker im Bereich des audiologisch-kognitiven Trainings.
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Professor Dr. med. Gregor Hasler ist Chefarzt an der Universitatsklinik flr Psychiatrie und Psychotherapie der UPD Bern.
Ferner leitet er die Forschungsabteilung Molekulare Psychiatrie an der Universitat Bern. In seiner Forschung hat er das Zu-
sammenspiel zwischen sozialem Stress, Resilienz und neurobiologischen Faktoren bei der Entstehung von Angst, Depression
und Essstorungen untersucht. Kuirzlich ist ein Buch von ihm erschienen mit dem Titel ,Resilienz: Der Wir-Faktor”. Darin be-
schreibt Hasler die groBe Bedeutung sozialer Beziehungen und der Kommunikation fiir die psychische Gesundheit.
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